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Secara internasional Indonesia sudah laboratorium ini bertujuan untuk memastikan bahwa 
dinyatakan sebagai negara yang bebas polio, seiring gejala kelumpuhan yang ada adalah bukan disebabkan 
dengan dilaksanakannya program imunisasi tambahan oleh virus polio. Jika masih ditemukan lagi adanya virus 
dalam rangka pencapaian Erapo (Eradikasi Polio) yaitu polio liar di bagian tertentu wilayah Indonesia, maka 
Pekan Imunisasi Nasional (PIN) sebanyak 6 kali dan sub akan dijadikan pertimbangan untuk dilakukan ulang 
PIN sebanyak 3 kali.   Upaya pemberantasan polio pemberian imunisasi tambahan (Pekan Imunisasi 
dilakukan melalui 4 strategi yaitu : imunisasi rutin, Nasional). Sehingga dapat dibedakan dengan jelas 
imunisasi tambahan, surveilans AFP (Acute Flaccid bahwa kasus AFP bukanlah kasus polio, melainkan 
Paralysis) dan pengamatan VPL (virus polio liar) di gejala yang timbul menyerupai kasus polio. 
laboratorium. Penilaian kinerja program surveilans Sebagian besar kasus poliomyelitis bersifat nonparalitik 
dalam rangka mewujudkan  komitmen global Erapo atau tidak disertai manifestasi klinis yang jelas. Dalam 
(Eradikasi Polio) adalah dengan  melihat dari penemuan surveilans AFP, pengamatan difokuskan pada kasus 
kasus AFP. Lalu apakah AFP itu? AFP  adalah gejala poliomielitis yang mudah diidentifikasi, yaitu 
kelumpuhan  pada anak yang berumur < 15 tahun yang poliomielitis paralitik. Kelumpuhan pada penderita AFP 
bersifat layuh/flaccid dan terjadi secara mendadak (akut) dapat disertai dengan gejala penyakit lain, seperti kejang, 
bukan karena rudapaksa / trauma / kecelakaan.  Untuk demam, diare, ataupun tanpa penyakit penyerta. Bersifat 
membuktikan bahwa virus polio liar sudah tidak ada lagi tidak permanent, jadi akan menghilang seiring dengan 
di Indonesia, maka harus ditemukan gejala  gejala yang hilangnya penyakit penyerta. Jika masih ada sisa 
menyerupai penyakit polio. Dan gejala tersebut dijumpai kelumpuhan setelah penyakit penyerta hilang, maka 
pada penderita AFP.  Diagnosa penyakit yang dapat biasanya diambil langkah fisioterapi untuk pemulihan 
digolongkan ke dalam kasus AFP antara lain : syaraf-syaraf yang mengalami kelumpuhan. Dalam 
Poliomyelitis, polioencephalitis, GBS (Guillan Barre’s penilaian kinerja surveilans AFP, terdapat indikator Non 
Syndrome), Paraplegia, transverse myelitis, dll. Polio AFP rate > 2 per 100.000 anak usia kurang dari 15 
Penyakit polio disebabkan oleh virus polio yang tahun per tahun dan spesimen adekuat > 80 %. Non Polio 
dapat menular melalui kontak dengan tinja penderita. AFP rate merupakan target penemuan kasus per tahun. 
Untuk membuktikan apakah kelumpuhan disebabkan Jadi apabila suatu wilayah/kabupaten memiliki jumlah 
oleh polio atau bukan dilakukan pemeriksaan tinja penduduk <15 tahun sebanyak 500.000, maka wilayah 
penderita di laboratorium polio nasional yang telah tersebut harus dapat menemukan minimal 10 kasus AFP 
ditentukan. Namun apabila spesimen tinja penderita dalam satu tahun. Jika target penemuan belum dapat 
tidak bisa diambil atau tidak adekuat, maka perlu dipenuhi, dapat dikatakan bahwa kinerja surveilans AFP 
dilakukan pemeriksaan klinis apakah masih terdapat sisa belum baik, karena masih dimungkinkan adanya kasus 
kelumpuhan setelah 60 hari kelumpuhan. Namun apabila yang belum terjaring.  Penemuan kasus AFP melalui 2 
seseorang telah memperoleh imunisasi polio, ia akan metode, yaitu : CBS (Community Based Surveillance) 
memiliki kekebalan terhadap serangan virus tersebut. dan HBS (Hospital Based Surveillance). CBS 
Maka dari itu ketika ditemukan penderita AFP yang merupakan penemuan kasus berdasar masyarakat, 
harus dilakukan adalah pelacakan kasus dan sedangkan HBS berdasarkan laporan Rumah Sakit. 
pengambilan spesimen tinja, yang selanjutnya akan Penemuan kasus secara HBS dijalin dengan adanya 
dikirim ke PT Biofarma Bandung (laboratorium polio SARS (Surveilans Aktif Rumah Sakit) yaitu adanya 
nasional untuk area Provinsi Jawa Tengah)  untuk kunjungan ke RS sekali dalam seminggu untuk melihat 
diperiksa secara laboratorium. Pemeriksaan register penyakit yang dimungkinkan diagnosis AFP. 
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Untuk menunjang keberhasilan program AFP dilakukan secara berkala untuk melihat 
surveilans AFP ini perlu adanya pemasaran sosial, baik keberhasilan program dalam pencapaian tujuannya. 
secara lintas program, lintas sektor maupun kepada Evaluasi dilakukan baik pada HBS maupun CBS. 
masyarakat luas. Pemasaran sosial ini dapat dilakukan 
melalui seminar, menggunakan poster, brosur, ataupun Sumber :
penyuluhan (Komunikasi Informasi dan Edukasi/KIE). 1. Pedoman surveilans Acute Flaccide Paralysis . 
Pemantauan terhadap pelaksanaan surveilans AFP harus Departemen Kesehatan RI, Jakarta, 2007
dilakukan untuk menjaga kualitas pelaksanaan 2. Materi Pelatihan Bagi Petugas Suveilans 
surveilans AFP.  Sedangkan evaluasi terhadap surveilans Kabupaten. Oleh : dr. Rusipah, M.Kes. 2009
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4) Dari hasil pengamatan setelah 4 hari rambut luka dikulit serta rontoknya rambut. Sedangkan penyakit  
mulai tumbuh di sekujur tubuhnya, terutama misai yang penyakit lain yang biasanya menyerang mencit 
jelas terlihat, pada 5 hari seluruhnya sudah terlihat putih. diantaranya cacar mencit (ectromelia) yang disebabkan 
Pada umur 10 hari daun telinga membuka, bagian tubuh virosartopoks, penyakit  tyzzer yang sering terjadi jika 
lainnya seperti puting susu dan alat kelamin luar menjadi kandang terlalu penuh, sanitasi tidak baik.. Penyakit 
jelas kelihatan. Pada umur 12 hari mata mulai membuka p seudo tube rku los i s  yang  d i s ebabkan  o l eh  
dan anak-anak mencit aktif lari berkeliling-keliling. Pada C o r y n e b a c t e r i u m  p s e u d o t u b e rc u l o s i s  d a n  
umur 13 - 14 hari mencit selain minum susu induk mulai Corynebacterium kutscheri dengan gejala lemah dan 
memakan makanan padat (pellet) dan mulai belajar frekuensi pernafasan tinggi dan lain sebagainya. 
minum dari botol. Pengendalian dari berbagai penyakit tersebut adalah 
Dari studi literatur menunjukkan telinga dengan membinasakan kelompok hewan yang terinfeksi. 
biasanya mulai terbuka umur 3 - 4 hari, mata terbuka Untuk menghindari adanya penyakit  penyakit tersebut 
umur 11  14 hari, gigi seri bawah muncul umur 9  10 hari idealnya disamping adanya teknis pemeliharaan yang 
2)baik, hendaknya dilakukan juga pemeriksaan rutin dan gigi seri atas muncul umur 7  8 hari.  Pada umur 16 
misalnya memeriksakan ke dokter hewan. hari sudah dapat disapih, tetapi penyapihan sebaiknya 
dilakukan umur 21 hari dan pada penelitian ini mencit 
disapih umur 21 hari. Berat sapih umumnya sekitar 8 - 12 PENGAMATAN PERKEMBANGAN MENCIT
gram. Siklus breeding mencit mencapai dewasa kelamin Pertumbuhan berbeda dengan perkembangan, 
3.5 - 4 minggu, menurut Collin dewasa kelamin dicapai pertumbuhan dilukiskan sebagai proses pertambahan 
pada umur 35 - 40 hari, menurut Mitruka pada umur 6  8 bobot sejalan dengan bertambahnya waktu (umur), 
minggu, sedangkan menurut Bennet dan Vickery pada sedangkan perkembangan adalah penggantian bentuk, 
umur 2 bulan, tergantung strainnya.penyusunan komponen tubuh panca indra dan fungsi 
Dari berbagai data yang didapatkan diharapkan organ tubuh. Pengukuran pertambahan berat badan 
pengembangan koloni mencit ini dapat dikembangkan mencit dilakukan pada 6 ekor anak mencit yang lahir 
lebih baik lagi sehingga dapat memenuhi standar yang secara bersamaan, dapat dilihat pada gambar 1 dan 
diharapkan. Setiap laboratorium hewan percobaan gambar 2.
mempunyai masalah yang berbeda dalam hal penyakit Melihat gambar 1. yang ada pertambahan berat 
karena faktor yang mempengaruhi berbeda, faktor badan  mencit terlihat cukup baik, karena selalu 
lingkungan dan pengelolaan sangat besar pengaruhnya. meningkat (pada selang waktu penimbangan 2 
Untuk memenuhi kebutuhan di atas diperlukan mingguan). Hal ini dimungkinkan karena adanya kontrol 
pengelolaan khusus sesuai prosedur standar operasional pakan dan minum dalam kandang mencit, dimana pakan 
pemeliharaan mencit sebagai hewan uji. Peranan hewan dan minum diberikan secara ad libitum.
percobaan dari waktu ke waktu sejalan dengan Dari gambar 2. hasil pengamatan pertambahan 
perkembangan ilmu pengetahuan dan teknologi berat badan mencit pada penimbangan 2 mingguan 
peranannya semakin besar. Diharapkan akan tersedia diketahui bahwa tiap 2 mingguan mencit rata  rata 
hewan percobaan dalam hal ini mencit yang mempunyai mengalami kenaikan berat badan sebesar 8,6 gram. 
mutu yang baik. Apabila sistem pengelolaan maupun 
pengembangbiakannya dengan tersedianya sarana dan PENGAMATAN PERKEMBANGAN BAYI 
prasarana dan fasilitas yang memadai. Sehingga secara MENCIT
tidak langsung akan berefek pada penelitian yang Dari hasil pengamatan harian diketahui bahwa 
menggunakan mencit yang  hasilnya lebih bisa induk mencit dapat melahirkan anak sampai 6 
dipercaya.ekor/kehamilan. Menurut studi literatur rata- rata induk 
mencit melahirkan 6  8 ekor. Pada umumnya berat lahir 
SIMPULANmencit sekitar 1 gram, berat lahir tergantung pada jenis 
1. Jumlah koloni mencit dari 6 ekor meningkat menjadi (strain) mencit.
17 ekor  (meningkat 2 kali lipat lebih dari jumlah 
semula). Perkembangan populasi mencit ini belum Tabel 1. Hasil pengamatan perkembangan bayi mencit di 
cukup baik karena  penanganannya belum sesuai Laboratorium
prosedur standar operasional pemeliharaan mencit 
sebagai hewan uji, lingkungan yang belum 
dikondisikan secara baik serta perlakuan pemisahan 6 
ekor mencit betina dengan mencit jantannya, untuk 
dilakukan pengukuran pertambahan berat badan.
2. Umur mencit paling tua hingga November 2008 
berkisar 8 bulan.
3. Perkembangan bayi mencit pada umur :
• 0 -  1 minggu  = Tumbuh bulu halus di sekujur 
Bisa berjalan dan berlari normal.2 – 3 Minggu
Mata terbuka walaupun belum sempurna1 – 2 Minggu
Tumbuh bulu halus di sekujur tubuh0 – 1 Minggu
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